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S e k u n d a r s t u f e  I I

E n t s c h u l d i g u n g  v o n  F e h l z e i t e n

Name: ……………………………………………..

Klasse/Tutorengruppe: ………………………….

Grund:                   Erkrankung                          Beurlaubung

Zeitraum:     ……………………..  bis …………………………

Im Falle der Beurlaubung:

Ich beantrage für den oben genannten Zeitraum eine Beurlaubung mit folgender

Begründung:

………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………

Versäumte Kurse:

Datum

Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag

Kurs Unter-
schrift

Kurs Unter-
schrift

Kurs Unter-
schrift

Kurs Unter-
schrift

Kurs Unter-
schrift

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

Datum und Unterschriften:

SchülerIn bzw. Eltern

Tutor / Tutorin
Kenntnisnahme

Leiter Sekundarstufe II
Beurlaubung – nicht - genehmigt


